Espace municipal bel air
04-71-02-27-00
belair@lepuyenvelay.fr

€

le PUY
enVELAY

ANNEE SCOLAIRE 2024/2025

NOM e 'ENTANT & ... et e et e e e e e sttt e e e s s snbneeeeeeaanes

Prénom(s) : ....cccceevveeeeeeiinneeeeeeeinneenen, [ e [ e

Date de naissance: ...... / ...... A— Sexe : Féminin / Masculin (rayer la mention inutile)
PARENT 1 PARENT 2

NOM & e NOM d'USAEE: wrveeeeeeeeiieeiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeerear

Prénom & ...ooooiieieeeee e Prénom @ ..oooiiieeieeeeeee e

AdrESSe & .o AdreSSe & .ooeeeeieeeee e

Code postal : ...evveeveieiiciiieeiieeee e, Code postal : ...uvvveeeiiiciiiieeeeeeeeeeeeeenn,

COMMUNE & i COMMUNE & i

Tel. Domicile : ....... [oiii i i e Tel. Domicile : ....... [oii i i e

Tel. Portable : ....... STy SRy SR S Tel. Portable : ....... [oviii i eviii] e

Tel. Professionnel : ....... [oiii i i e Tel. Professionnel : ....... [oiid i i e

[ T [

Les parents de I'enfant sont-ils séparés ou divorcés : Ouidl Non[O

N°® Allocataire CAF OU IMISA & ...t e e e e e e e s enree e

ECOLE : ...ooeeeeecte ettt s ettt s s et E AR s ekttt sttt n et

Niveau declasse : .........cocveeiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeee e,

RENSEIGNEMENTS MEDICAUX
» Vaccinations obligatoires : Diphtérie — Tétanos — Poliomyélite

» L'enfant dispose-t-il d'un Projet d'Accueil Individualisé (PAI) avec I'école ?

Ouil Non[O
Sioui :
S SYIMPEOIMES : ...vvveeeee e e ettt e e e e ettt aeeaeeeaaaaaaaaaaeeaeseesaraa e et trrbanra e e eaeeaaaaens

[J Projet d'Accueil Individualisé (PAI) a fournir lors de I'inscription

» L'enfant est-il en situation de handicap ? oui Non []
Si oui, merci d'indiquer, ci-aprées, tous les renseignements utiles a porter a la connaissance
de I'équipe (prise en charge particuliére ou adaptation des conditions d'accueil) :


mailto:belair@lepuyenvelay.fr

» L'enfant a t-il une allergie ? Ouill Non[
S e 0 T = Yo TU =Y | L= PP PPPPPPPTPP

S SYMPLEOIMES ettt et e e et e e e e e e e e e e e e e s e ——aaa e e e e e aeaaeaaeeaaaa e aara————aaaaaaaaaaaaaaaann

RESTAURATION

Type de repas : classique [ sans porc [

AUTORISATIONS

[0 Jautorise la Mairie du Puy-en-Velay a utiliser les photos prises dans le cadre due l'accueil
de loisirs sur toute communication : supports papier, magazine de la Ville, communication
digitale, vidéo.

O Oui O Non

[0 J'ai bien pris connaissance du traitement et de la conservation des données fournies dans le
cadre du présent document

L'enfant rentrera t-il seul ? [ oui O non

Personnes autorisées a venir chercher I'enfant :

Fait au Puy-en-Velay, le ....... Lo e,
Signature du ou des parents

PIECES JUSTIFICATIVES FOURNIES

[0 1 justificatif de domicile de moins de
3 mois

[0 Assurance responsabilité civile

(extra-et périscolaire)

[0 Attestation employeur

[0 Numéro allocataire CAF ou MSA ou
avis d'imposition ou de non
imposition

Ce dossier sera conservé au sein des accueils de loisirs municipaux de la ville du Puy-en-Velay

Les données recueillies font I'objet d'un traitement informatique.



